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 چکیده

اعتیـاد بـه مـواد مخـدر یکـی از پیچیده تریـن آسـیبهای اجتماعـی و از مصادیـق عمــده ی انحرافــات محســوب در واقـع، 

این پژوهش با میشــود کــه میتوانــد پایــه و اســاس بســیاری از آســیبها و معضـات اجتماعـی در سـطح جامعـه باشـد.

ن اعتیاد انجام گرفت. پژوهش حاضر ازنظر هدف، پژوهشی کاربردی است که های حمایت اجتماعی در درماهدف تعیین شاخص

با رویکرد کیفی و راهبرد نظریه داده بنیاد انجام شد. میدان پژوهش مراکز ترک اعتیاد بود که از میان مراجعین آن، شرکت 

هش مصاحبه بوده و نتایج حاصله با کنندگان با استفاده از نمونه گیری هدفمند از نوع ملاک محور انتخاب شدند. ابزار پژو

استفاده از روش کدگذاری باز و محوری تحلیل شدند. یافته ها نشان داد که مصاحبه شوندگان تامین نیازهای اقتصادی، شغل و 

تغییر نگرش را شاخص های حمایت خانوادگی، تامین خوراک، پوشاک، مسکن و نگهداری فرزندان را شاخص های حمایت 

ی، وجود سازمان های مردم نهاد، مساجد و مراکز بازپروری را شاخص های حمایت شبکه های اجتماعی و آموزش اجتماع -مالی

 دانستند.  مهارتهای زندگی و دسترسی به اطلاعات را شاخص های حمایت اطلاعاتی می

 ادیمواد مخدر، ترک اعت اد،یاعت ،یاجتماع تیحماهای كلیدی: واژه

 
  

 

 

 

  

 



 لوم اسلامیمجله پژوهش و مطالعات ع

 1401 بهمن، 43، شماره سال چهارم

30 

 

 مقدمه -1
زرگترین معضلات جوامع بشــری اســت که نه تنها موجب اختلالات رفتاری و اجتماعی میگردد، بلکه با تأثیر بر اعتیاد یکی از ب

جنبه های مختلف ســلامت جسمی، خســارات مالی هنگفتی بر فرد، خانواده و جامعه وارد میسازد)آرام ، غفرانی و صالحی 

ون وابســتگی و اعتیاد به مواد جدیــد با توجه به تأثیرات روحی، روانی، (. پدیده اعتیاد و به ویژه گسترش روزافز2016کیا، 

کند و به رفتارهای آســیب زایی مانند تنش در نقشهای خانوادگی، ولگردی و اخلاقی و اجتماعی، خانواده و جامعه را تهدید می

. عوامل متعدد محیطی، اجتماعی و خیابان گردی، تکدی گری، کجروی و در موارد حاد به انحراف جنســی منجر می شود

جسمی بر درمان اعتیاد اثر میگذارد؛ یکی از این عوامل حمایت اجتماعی است. برخی از پژوهشگران، حمایت اجتماعی را میزان 

برخورداری از محبت، همراهی، مراقبت، احترام، توجه و کمک دریافت شده توسط فرد از سوی افراد یا گروههای دیگر نظیر 

1خانواده، دوســتان و دیگران مهم تعریف کرده اند)سارافینو اعضای (. ساراســون حمایــت اجتماعی را دارای ابعاد 1998، 

 -2ها. حمایت عاطفی: داشــتن مهــارت لازم در کمک گرفتن از دیگــران هنگام برخورد با دشــواری -1داند: پنجگانــه می

اینکه دیگران  :حمایت خود ارزشــمندی  -3عضویت در شــبکه های اجتماعی.  حمایت شبکه اجتماعی: به معنای دسترسی و

های ویژه خود بر تواند با به کارگیری تواناییها یا فشارهای روانی به وی بفهمانند که او فردی ارزشمند اســت و میدر دشواری

حمایت  -5ها. ها و دشــواریخدماتی در ســختیحمایت ابزاری: دسترسی داشتن به منابع مالــی و  -4ها چیره شود. دشواری

 (.1391اطلاعاتی: بتواند اطلاعات مورد نیاز خود را برای درک موقعیت به دست آورد)کلدی و سلحشوری، 

 بیان مساله-2
ابعــاد حمایت اجتماعی به عنوان قویترین و نیرومندترین نیروهای مقابله ای برای رویارویی موفقیت آمیز و آسان افراد در زمان  

2نماید)لی، پومروی و بوهمنباشــد که تحمل مشــکلات را برای فرد تسهیل میزا میدرگیری با شــرایط تنش  ،2009  .)

ب پذیری و هم در مقابله افراد نســبت به تنش نقش دارد. آســیب پذیری جسمی و روان میزان حمایت اجتماعی هم در آسی

یابد، به این معنا کــه حمایت اجتماعی به عنوان ســپری در مقابل شــناختی به موازات کاهش حمایت اجتماعی افزایش می

تنها طی دوره فشار روانی بسیار یاری کننده  های زندگی در دنیای پیچیده کنونی عمل میکند. حمایت اجتماعی نهآشــفتگی

3است، بلکه در مواقع آرامش نسبی نیز مفید میباشد)کوترونا های (. حمایت اجتماعی مانند یک سپر در برابر آســیب2007، 

توان انتظار داشــت سطح بهینه حمایت اجتماعی با کند. از این رو میهای زندگی عمل میروانی و جسمانی و اســترس

 (. 2012افزایش سطح ســامت روان ارتباط داشته است)ستوده، زینلی و خستگانان، 

4وازرمن این نتیجه رسید. حمایت اجتماعی بالا با پرهیز از مصرف کوکائین در بیماران تحت درمان نگهدارنده در پژوهشی به  

5(. باررا، چاسین و روگوچ2001مواد مخدر ارتباط دارد)وازرمن و همکاران،  در مطالعه ای با عنوان اثر حمایت اجتماعی و تضاد  

د، حمایــت اجتماعــی بالا همچنیــن حمایت بالا والدین با ســامت روان در نوجوانان الکلی و پدران غیرالکلی عنــوان کردنــ

(. طیبی، ابوالقاســمی، محمود 1993بهتــر و احتمــال کم شــروع مصرف مواد در نوجوانان مرتبط اســت)باررا و همکاران، 

ر از حمایــت اجتماعی کمتری نسبت به علیلو در پژوهشــی به این نتیجه دســت یافتند که معتادان نسبت به افــراد بهنجا

                                                           
۱ Sarafino  

۲ Lee, J., Pomeroy, E. C., & Bohman  

۳ Cotrona 

٤ Wasserman 

٥ Barerra,  Chassin & Rogosch 
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(. جرج به 1391برند)طیبی و همکاران، افراد عادی برخوردارند و همچنین از محرومیــت اجتماعــی چندگانــه ای رنج می

این نکته اشــاره نمود کــه فراهم کردن حمایت اجتماعی به میزان کافی، اثرات مســتقیم قابــل توجهی روی ســامت روان 

 (. 2010ارد، به طوری که ســطوح حمایت اجتماعی با میــزان پایینتر اختلال روانی همراه است)پیروی و همکاران، د

نسان ایجاد کند. اتواند احساس زیر فشار بودن و تنهایی را دنیای شلوغ، پر از آلودگی، پر سر و صدا و پیشرفت گرای فعلی می

 شار روانیفربه و ضم های حمایتی مثل خانواده، دوستان و  همکاران برای گرفتن در این عصر بیش از هر عصر دیگری به نظا

دهد که مورد علاقه دیگران داند که افراد را به این مطلب سوق می( حمایت را به عنوان اطلاعاتی می1974احتیاج دارد. کوب)

های آسیب ز سایر متغیرها در کاهشر بیش اتوان گفت این متغیو قابل احترام هستند. بر طبق تعاریف حمایت اجتماعی می

شناسایی  ترتیب اجتماعی تاثیرگذار است. یکی از این آسیب ها مسئله عود یا بازگشت سوء مصرف مواد می باشد. پس بدین

ت گشآورد که با فراهم نمودن آنها زمینه برای جلوگیری از عود و بازهای حمایت اجتماعی اطلاعات مفیدی را فراهم میشاخص

رد معتاد فگردد و جامعه امکان زندگی فرد معتاد را فراهم نموده که این امر موجب سازگاری بیشتر مصرف مواد محیا می

 خواهد شد.  

 

 

 بیان مساله -3
د؛ ـیوع یابــوان شجدر صورتـی کـه اعتیـاد بـه مـواد مخـدر در میـان افـراد جامعـه ای، آن هـم بـا سـاختار جمعیتـی 

ر ـام اقشـاـرای تمو فروپاشـی بنیادهـای آن حتمـی خواهـد بـود. از سـوی دیگـر، ایـن امـر زنـگ خطـری اسـت بتباهـی 

جایـی  اسـت تـا ـل شدهجامعـه. بدیـن ترتیـب بـا توجـه بـه نکاتـی کـه ذکـر شـده، اعتیـاد بـه مسـئله ای اجتماعـی تبدی

ای جـدی بـه ـهعـه شناسـی و بـه خصـوص آسـیب شناسـان اجتماعـی بـه گونکـه بسـیاری از صاحـب نظـران حـوزه ی جام

شـورهای کسـیاری از بپردازنـد. در ایـن بیـن کشـور مـا ایـران نیـز از ایـن قاعـده مسـتثنی نیسـت و ماننـد ایـن مسـئله می

شـود ر میانه منتشـسـالی ایـن زمینـه بـه صـورت در حـال توسـعه، بـا ایـن مسـئله گریبـان گیـر میباشـد. آمارهایـی کـه در

یاری را فـاوت بسـسـمی تتنهـا بخشـی از واقعیـت را در بـر دارنـد، در حالـی کـه ارقـام واقعـی در تقابـل بـا آمارهـای ر

د. در درمان ی باش(. با این مقدمه، درمان اعتیاد بایستی یکی از اولویت های اساس1390دهـد)جهانگیری و نظری، نشـان می

 سـتندؤثـر هاعتیاد ممجموعــه ای از عوامــل فــردی، خانوادگــی و اجتماعــی نظیــر احســاس حمایـت در درمان 

 پیشینه تحقیق-4

 کرده و برای ( هم در پژوهش خود دوستان، مشاجرات خانواده را عامل بازگشت خود معرفی1378صادقیه اهری و همکاران)

مسو ههای این پژوهش در باب حمایت خانواده و تغییر نگرش آنان باشد. بدین ترتیب یافتهترک آن نیاز به حمایت خانواده می

 با نتایج حاصل شده می باشد. 

(، وجود دوستان معتاد، فشارهای روانی در سطح اجتماع، مراجعه به محل سابق مصرف و طرد فرد 1386و حسینی)فلاح زاده 

از خانواده و جامعه را عوامل بازگشت به اعتیاد و نبود آنان حمایت از عدم بازگشت است. بنابراین تغییر نگرش، کاهش فشارهای 

( هم در پژوهش خود 1390با نتایج حاصله می باشد.  بهروان و میرانوری)اجتماعی و حمایت خانواده در این پژوهش هموسو 

تائید کرده اند که رضایت اجتماعی و دستیابی به اهداف زندگی با مصرف مواد رابطه عکس دارد. بدین ترتیب می بینیم که 

مک دو نل و وان  ند.حمایت هایی در باب رسیدن به هدف زندگی همسو با پژوهش حاضر در پایداری ترک موثر می باش

6هوت 7( وآلوارز2010) (هم همسو با نتایج حاصله از پژوهش حاضر، برچسب نخوردن، رفع ننگ، تامین نیازهای اولیه، 2009)

                                                           
٦ McDonnell 

۷ Alvarez 
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داشتن شغل و کنترل زندگی را عواملی موثر در ترک اعتیاد می دانند. بنابراین چنانچه نیازهای متقاضیان ترک، چون پذیرش 

 تماع، مسکن، خوراک و شغل و ... تامین شود، زمینه های ترک اعتیاد بیشتر تامین می گردد.از سوی خانواده و اج

8)آکرز و سلر تواند با پیشگیری از وقوع  (. حمایت اجتماعی به عنوان یکی از روش های مقابله ای عاطفه نگر، می2004، 

کند که وقایع پرتنش را به صورتی ارزیابی کند که موقعیت های پر تنش افراد را مورد حفاظت قرار دهد و یا به آنها کمک 

کنـد کـه از او مراقبـت میشـود و دوسـتش جنبه تهدید کنندگی کمتری داشته باشد. بـه واسـطه حمایـت، فـرد بـاور می

یـد و تصدیـق، باشـد؛ شـامل تأیدارنـد، ارزش و احتـرام دارد و بـه شـبکه ای از ارتباطـات و تعهـدات دو سـویه وابسـته می

9مسـاعدت و یـاری، تشـویق و اعتبـار دادن بـه احساسـات)کرون (.  حمایـت بـه عنـوان شـبکه ای حمایتـی، 1985و دیگران،  

باشــد. حمایــت سیســتمی بــا دامنــه ی کوچــک، یعنــی خانــواده و دامنــه ای بزرگتــر یعنــی جامعــه می

باشــد، همـواره در دسـترس باشـند تـا افــرادی کــه بــه حمایــت و توجــه آنهــا نیــاز میشــود اجتماعــی ســبب می

1بتـوان بـر کمـک آنهـا حسـاب کـرد و حـس خوبـی در فـرد بــه وجــود آورد)چمبرز و اوس گود 0  ،2000 .) 

 فرضیه تحقیق-5

 تعیین شاخص های حمایت اجتماعی در درمان اعتیاد 

 ققلمرو تحقی

 مکان انجام پژوهش مراکز درمان اعتیاد سطح شهر کرمان.  

 باشد.می 1398دوره زمانی این پژوهش یک ساله و در سال 

 روش پژوهش

 ریواز نظر گردآ پژوهش حاضر ازنظر هدف، پژوهشی کاربردی است، چرا که نتایج آن مستقیماً در جامعه قابل کاربرد است.

ها را با استفاده از باشد. بدین ترتیب محقق شاخصهای پژوهش کیفی میها، توصیفی و به لحاظ رویکرد در شمار روشداده

ز میان اود که ایی است. در مرحله کیفی، میدان پژوهش مراکز ترک اعتیاد بمصاحبه با افراد متقاضی ترک اعتیاد شناس

ود که افرادی ب رکز برمراجعین آن، شرکت کنندگان با استفاده از نمونه گیری هدفمند از نوع ملاک محور انتخاب شد. یعنی تم

یپلم( دار(، مدرک تحصیلی)حداقل ب 2ک)حداقل هایی چون سابقه ترآگاهی بیشتری نسبت به موضوع پژوهش داشتند و ملاک

ا بطح اشباع، سنظر قرار گرفت. بدین ترتیب با توجه به و میزان شرکت در جلسات آموزشی و روانشناختی)حداقل دو جلسه(، مد

 ه به عمل آمد. های حمایت اجتماعی مصاحبنفر از مراجعین، پیرامون شاخص 29

نها در آرکدام از شده و ه ای انجام گرفته چند مصاحبه به عنوان نمونه انتخابهبرای محاسبه پایایی بازآزمون از میان مصاحبه

له شوند. سپس کُدهای مشخص شده در دو فاصیک فاصله زمانی کوتاه و مشخص توسط همان محقق، دو بار کُدگذاری می

رود. در کدگذاری پژوهشگر به کار میمون برای ارزیابی ثبات شوند. روش بازآزها باهم مقایسه میزمانی برای هرکدام از مصاحبه

عدم "با عنوان  و کدهای غیرمشابه "توافق"و فاصله زمانی باهم مشابه هستند با عنوان دها، کدهایی که در هرکدام از مصاحبه

 رفته توسطگ(. روش محاسبه پایایی بین کدگذاری های انجام 1395به نقل از یوزباشی،  1996شوند )وایل، مشخص می "توافق

 محقق در دو فاصله زمانی بدین ترتیب است:

 = درصد پایایی بازآزمون 

                                                           
۸ Sellers and Akers 

۹ Krohn 

۱۰ Chambers and Osgood 
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ده و هرکدام از شمصاحبه انتخاب  7های انجام گرفته، تعداد  در تحقیق کنونی برای محاسبه پایایی بازآزمون، از بین مصاحبه

شود تعداد هده میمشا 1روزه توسط پژوهشگر کدگذاری شده اند. همانطور که در جدول  20آنها دو بار در یک فاصله زمانی 

عدم توافقات بین این  و تعداد کل 65،  تعداد کل توافقات برابر با 145است برابر با  کل کدها که توسط محقق به ثبت رسیده

 درصد 89ابر های انجام گرفته در تحقیق با استفاده از فرمول ذکرشده، براست. پایایی بین کدگذاری برای مصاحبه 15کدها 

 است. 

 درصد پایایی بازآزمون=   100  =89%

های عتماد کدگذاری( است، قابلیت ا1395به نقل از یوزباشی،  1996درصد)وایل،  60با توجه به اینکه این پایایی بیش از 

 باشد. های این پژوهش مورد تائید میمصاحبه

 (  محاسبه پایایی بازآزمون1جدول )

های حاصل از مصاحبه در دو استفاده شده است. تحلیل دادههای نیمه ساختاریافته در مرحله کیفی این پژوهش از مصاحبه

1مرحله کدگذاری باز 1 1و محوری  2 ها، قسمت های که با توجه به سؤالات پژوهش و انجام شده است. بعد از مرور متن مصاحبه 

حوزه یا توانست به عنوان یک کد در نظر گرفته شود مشخص شده و در ادامه کدهای مشابه که به یک اهداف تحقیق می

موضوع خاصی اشاره داشتند در یک طبقه قرار گرفتند و برای هر یک از این طبقات عنوان خاصی، که بیانگر کل کدهای آن 

طبقه باشد، در قالب شاخص های حمایت اجتماعی تعریف شدند. کدهای استخراج شده از مصاحبه با مراجعین با استفاده از 

طبقه  4کد بودند که در  297سازی شدند. تعداد کدهای شناسایی شده برابر با اصطلاحات علمی مفهوم سازی یا مضمون 

 طبقه فرعی قرار گرفتند.  13اصلی و 

ی فرآیند شد. ط به منظور پاسخ به سوال پژوهش از روش پژوهش کیفی و فن مصاحبه با افراد متقاضی ترک اعتیاد استفاده

 اند. )پیوست(.، نمایش داده شده2در جدولمصاحبه شاخص های حمایت اجتماعی استخراج شدند و 

د مؤثر های اجتماعی و اطلاعاتی را در درمان اعتیاکهاجتماعی، شب -مراجعین مراکز ترک اعتیاد، حمایت های خانواده، مالی

 پردازیم. دانستند. هر کدام از این عوامل دارای ابعادی هستند که به توضیح درباره آنان می

 

 

                                                           
۱۱ open coding  

۱۲ axial coding  

مجموع کدها در  کد مصاحبه شونده ردیف

 دو مرحله

تعداد کدهای 

 مورد توافق

تعداد کدهای 

 ناموافق

 پایایی بازآزمون

 )درصد(

 %91 2 11 24 3م  1

 %81 4 9 22 6م  2

 %84 3 8 19 12م  3

 %84 3 8 19 16م  4

 %94 1 8 17 21م  5

 %95 1 11 23 28م  6

 %95 1 10 21 9م  7

 %89 15 65 145 مجموع
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 حمایت خانواده -6

 اقتصادی 

من فرد معتاد بایستی در شرایطی باشم که آرامش داشته باشم. "مصاحبه شونده ای تعبیرش از حمایت اجتماعی این بود

بخشی از این آرامش نگران قسط و قرض نبودن است. نگران کرایه خانه نبودن است. اینجاست که انتظار دارم حتی اگر قسط و 

 (.5) مصاحبه شونده شماره "از این موارد از سوی همسرم نباشد قرضی است در این مدت ترک من صحبتی 

می دونید چرا من تا الان نتونستم ترک "مصاحبه شونده دیگری بطور خاص به حمایت از سوی خانواده پرداخت و بیان داشت

سو و بدتر از همه پسرم به  زد، چرا بیکاری. زنم از یک سو، مادرم از یکاومدم به خونه، پدرم از یک طرف داد میکنم. وقتی می

) مصاحبه شونده شماره "خیال شمکرد برو بیرون خونه و کار کن. اینقدر من را بهم ریختند گفتم برم بکشم و بیمن توهین می

22 .) 

 

 عاطفی 

 فردی که دارد ترک می کند بایستی این احساس را داشته"ای حمایت اجتماعی را به این شکل تعریف کردمصاحبه شونده

باشد که با ترکش مورد احترام قرار می گیرد. فرزندش او را دوست دارد نه از بودن کنارش خجالت بکشد و نخواهد پدرش او 

 (.1) مصاحبه شونده شماره "را تا مدرسه همراهی کند

ا چک کنند و شی، یا من رگن معتاد، شیره ای، اصغری، تو آدم نمیآخه وقتی خانواده من به من می "فرد دیگری بیان کرد

 (.15) مصاحبه شونده شماره "رم آرامشم را جای دیگری تامین کنمدنبالم راه بیفتند  خب می

 نگرش و بینش 

یک مشکل من نگاه بد همه به من است. وقتی "ای تغییر بینش را در حمایت اجتماعی مهم ارزیابی نموده استمصاحبه شونده

 (.11) مصاحبه شونده شماره "شیگن تو خوب نمیون بهت میشی باز با تمام رفتارشکه داری خوب هم می

بینیم. از همون روز اول که ما نیاز به تشویق داریم نه تحقیر، متاسفانه بطور دایم تحقیر می"شرکت کننده دیگری بیان کرد

رایم محیاست شوی. من نیاز به تشویق و امیدواری دارم. بدونم بعد از ترک کلی فرصت زندگی بوارد مرحله ترک می

 (. 26شونده  شماره )مصاحبه"

 اجتماعی -حمایت های مالی

 مسکن

من اگر یک منزل درست و حسابی داشتم "ای داشتن مسکن را در حمایت اجتماعی مهم ارزیابی نموده استمصاحبه شونده

 (.26 ) مصاحبه شونده شماره"کلی به زندگی دل گرم می شدم تا الان که جای خوابم داخل ماشینم است

برای تلاش در جهت زندگی، بایستی خیالت از خیلی چیزها راحت باشد. داشتن زن و بچه و "شرکت کننده دیگری بیان کرد

 (. 21شونده  شماره )مصاحبه"زندگی و خونه. حمایت یعنی همین ها

 خوراک و پوشاک 

من بعد از ترک باید احساس کنم "دارید بیان کردای در پاسخ به این سوال که برای ترک نیاز به چه ملزوماتی مصاحبه شونده

) مصاحبه شونده شماره "که فرقی کرده ام و جایگاهی دارم. چه زمانی می توانم ابراز وجود کنم وقتی که یک دست لباس ندارم

13.) 

ی که شود وقتزمان ترک نیاز به تقویت داری. بدن ضعیف شده و شرایط خیلی سخت می"شرکت کننده دیگری بیان کرد

 (. 19شونده  شماره )مصاحبه"گرسنه ای

 شغل

بعد از ترک بایستی سرگرم باشی و دلگرم. شغل باعث "ای شغل را در حمایت اجتماعی مهم ارزیابی نموده استمصاحبه شونده

 .(4) مصاحبه شونده شماره          "رودشود که به چیز دیگری به جز کارت فکر نکنی. دیگه فکر مواد کنار میمی



 لوم اسلامیمجله پژوهش و مطالعات ع

 1401 بهمن، 43، شماره سال چهارم

35 

 

هیچ چیز مثل داشتن یک شغل حمایت نیست. کار داشتن هم عزت است. هم احترام. هم "شرکت کننده دیگری بیان کرد

 (. 6شونده  شماره )مصاحبه"احساس ارزشمند بودن. وقتی کار داری یعنی هدف داری

 نگهداری فرزندان 

کاش بهزیستی در مدت ترک من فرزندانم "بیان کرد مراجعی با توجه به اینکه خودش به تنهایی از فرزندانش مراقبت می کرد

) مصاحبه شونده   "کرد. از آنجائیکه بچه های من جایی ندارند. خودم هم نمی توانم برای ترک به کمپ برومرا نگهداری می

 (.8شماره 

بشان های من تنهان و کسی نیست مراقهایم هستم. بچهدر تمام مدت ترکم نگران بچه"مراجعی دیگربیان کرد

 (. 6شونده  شماره )مصاحبه"باشد

 حمایت شبکه های اجتماعی 

 سازمان های مردم نهاد

برای اصلاح این قشر  "های مردم نهاد به عنوان یک حامی اجتماعی به این شکل اشاره کردیکی از مراجعین به نقش سازمان

توانند شرایط روحی و روانی ما را با ارائه اند میستهجامعه نیاز به کمک همه هست. سازمان های مردم نهاد که از دل مردم برخا

 (.2) مصاحبه شونده شماره "برنامه های شاد عوض کنند

اعضای آن اجتماع نقش مهمی در  "شرکت کننده ای دیگر با ذکر خاطره ای از یکی از سازمان های مردن نهاد بیان کرد که

 (.11احبه شونده شماره . ) مص"امید بخشیدن و فعال نمودن ما داشتندو دارند

 مساجد  

ما معتادین نیاز "ای در حمایت اجتماعی داشته باشد      توانند نقش ارزندهیکی از مراجعین معتقد بود که مساجد هم می 

توانند بعد از هر نماز به مردم به تغییر دیدگاه مردم و همت همه برای کمک داریم . اینجاست که روحانی مساجد هم می

 (.4) مصاحبه شونده شماره "که ما هم انسانیم و نیاز به توجه و پذیرش داریم بگویند

همیشه مکان های مذهبی فضای مناسبی بودند که می تواند نگرش و بیشن مردم را تغییر دهد. اگر "فرد دیگری بیان کرد

ند، می توانند بسیار موفق باشند. چرا روحانیون سعی در تغییر رفتار مردم و آگاهی دادن به آنها در جهت پذیرش ما داشته باش

 (.7) مصاحبه شونده شماره "که مورد قبول مردم هستند

 مراكز بازپروری 

هایی است که امکانات را در این جهت فراهم برای ترک نیاز به محیط"یکی از مراجعین به این شکل حمایت را تعریف می نماید

) مصاحبه شونده "کمپ ها همه حمایتهایی هستند که ما به آنها نیاز داریمنمایند. وجود مراکز ترک اعتیاد، کلینیک ها و 

 (.1شماره 

راهنمایی  "فرد دیگری به امکانات موجود در مراکز ترک اعتیاد اشاره نموده و به این شکل این دست مراکز را حمایت می داند

اختیار ما قرار می گیرد به ترک اعتیاد کمک بسیاری می هایی که در کلینک های درمان اعتیادارائه می شوند، داروهایی که در 

 (.10) مصاحبه شونده شماره "کند

 حمایت اطلاعاتی

 آموزش مهارتهای زندگی 

متاسفانه ماخیلی  "داندمصاحبه شونده دیگری به کمبودهای خود اشاره نموده و تامین آنها را حمایتی در جهت ترک خود می

ما کمک کند. به ما بفهماند که چکارکنیم و چکار نکنیم. اگر همین یک مهارت را داشتیم که به بدبخت بودیم. یکی نبود که به 

شدم. من نیاز به یادگیری مهارت نه گفتن داشتم که الان با کمک تعارف دوستان بله نگویم اصلا گرفتار این بلا نمی

 (.23 ) مصاحبه شونده شماره"کنم. اما حیف که دیر شدهروانشناسان تمرین می

گویند که باید فضای خونه محیا باشد. ما باید دوستان همش می "کندفرد دیگری حمایت اطلاعاتی را به این شکل تعریف می 

اول نقش خودمان را دربهبود فضای خونه بدانیم. اگر من بلد باشم با همسرم به چه شکلی صحبت کنم، هیچ زمان او هم به من 
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) "کند. در کنار ترک اعتیاد باید مهارت داشته باشیم که با همسر و اهل خانه خوب برخورد کنمکند و ناامیدم نمیتوهین نمی

 (.17مصاحبه شونده شماره 

 

 دسترسی به اطلاعات

دونستیم که این چیزی که ما در دوران نوجوانی نمی"کندیکی دیگر از مصاحبه شوندگان حمایت را به این شکل تعریف می

کند. الان هم نیاز داریم که دائما به ما بگویند حواستان به دهند روزی ما را اینجوری بدبخت و بیچاره میها به دست ما میبچه

 (.7) مصاحبه شونده شماره "این ماده باشد یا فلان قرص را مصرف نکنید

تونیم سریعا به یگویند که در این دوران ترک هر زمان که بخواهیم لغزش داشته باشیم مدوستان می"فرد دیگری چنین گفت

. یا دسترسی به افرادی که خودشان روزی مصرف کننده  NAهای جاهایی مراجعه کنیم و از آنها کمک بگیریم. مثلا سرگروه

 (.17) مصاحبه شونده شماره "بودند

 نتیجه گیری و پیشنهادات -7

 شاخص های حمایت اجتماعی در درمان اعتیاد چه می باشند. 

ها عبارت بودند از  حمایت های های حمایت اجتماعی در درمان اعتیاد، مهمترین شاخصخصدر راستای شناسایی شا

اجتماعی شامل مسکن، خوراک و  -خانوادگی شامل حمایت های اقتصادی، عاطفی و تغییر نگرش و بینش، حمایت های مالی

ای مردم نهاد، مساجد و مراکز بازپروی پوشاک، اشتغال و نگهداری فرزندان، حمایت های شبکه های اجتماعی شامل سازمان ه

 و حمایت های اطلاعاتی شامل آموزش مهارتهای زندگی و دسترسی به اطلاعات. 

(، عوامل حمایت کننده پایداری ترک مصرف مواد مخدر را تغییر فضای دوستی، حمایت 1394یوسفی افراشته و همکاران )

داند. می بینیم که های پذیرنده و ارتباط با معنویت میجمع و محیطهای موفق ترک، شرکت در خانواده، آشنایی با تجربه

های واقعی حمایت های ایشان هم حمایت خانواده چون تشویق و تحسین، برچسب نزدن  و اعتماد به ترک و حتی مصداق

واند دید. امینی و های اجتماعی)جمع و محیط های پذیرنده( را می تاطلاعاتی)آشنایی با تجربه های موفق( و حمایت شبکه

( هم عواملی چون طرد از سوی خانواده، ورشکستگی مالی و دوستان ناباب را مهمترین عوامل فراهم کننده 1378همکاران)

کند. بدین ترتیب نتایج پژوهش حاضر همسو با نتایج حاصل شده می دانند و تامین آنها را حمایت معرفی میفضای مصرف می

 باشد. 

 بردی پیشنهادهای كار-8

همانطور که در نتایج پژوهش و سایر تحقیقات مشاهده می شود؛ بطور دایم می بینیم که از خانواده و حمایت های آن به  -1

های معتادین شود بنابراین پیشنهاد میگردد که مسئولان این امر، آموزش خانوادهعنوان عاملی موثر در ترک اعتیاد نام برده می

 از ترک معتاد قرار دهند. را در دستور کار خود قبل

همانطور که در نتایج پژوهش آورده شده است، سازمان های مردم نهاد و مساجد نقش موثری در تغییر نگرش اجتماع  -2

نسبت به معتادین و تامین سایر نیازهای انان دارند. بنابراین پیشنهادی شود که این دسته نهادها، حمایت بیشتر از متقاضیان 

 ترک اعتیاد را مدنظر داشته باشند. 

با توجه به نقش آموزش های مهارت های زندگی، زندگی خانواده، شناخت مواد مخدر در پایداری ترک اعتیاد، توصیه می  -3

 شود که مسئولان نسبت به گسترش این دست آموزشها اهتمام بیشتری داشته باشند. 

 برای تحقیقات آتی پیشنهادهایی 

شود در تحقیقات آتی زنان نیز د مصاحبه مردان بودند، پیشنهاد میبا توجه به اینکه در این پژوهش تمامی افراد مور -1
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شود که در پژوهشی دیگر، با تهیه در این پژوهش محقق تنها به تعیین شاخص ها پرداخته است و توصیه می -2
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